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Développement	  d’un	  système	  de	  relocalisa6on	  endoscopique	  de	  sites	  de	  biopsie	  
dans	  le	  suivi	  de	  l’endobrachyoesophage	  :	  
Résultats	  préliminaires	  d’un	  prototype	  de	  synchronisa6on	  video	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Objec6f	  
•  Etude	  de	  faisabilité	  de	  l'u/lisa/on	  d’un	  prototype	  endoscopique	  
comprenant	  un	  système	  électromagné/que	  de	  repérage	  associé	  à	  un	  
logiciel	  de	  synchronisa/on	  video	  pour	  la	  relocalisa/on	  des	  sites	  de	  
biopsie,	  chez	  l’animal.	  
•  Première	  u/lisa/on	  chez	  deux	  pa/ents	  présentant	  un	  
endobrachyoesophage	  
Méthode:	  	  
Ø  Etude	  chez	  5	  porcs	  anesthésiés	  
10	  points	  d'électrocoagula/on	  par	  plasma	  argon	  	  au	  niveau	  de	  
l'œsophage.	  
•  Les	  coordonnées	  de	  chaque	  point	  sont	  enregistrées	  au	  cours	  d’une	  
première	  endoscopie.	  
•  L'endoscopie	  est	  répétée	  deux	  fois	  au	  cours	  de	  la	  même	  anesthésie,	  
par	  deux	  opérateurs	  différents	  de	  celui	  de	  la	  1ère	  endoscopie.	  
•  La	  visualisa/on	  des	  points	  APC	  lors	  des	  2èmes	  passages	  permeNait	  de	  
vérifier	  la	  bonne	  concordance	  des	  coordonnées	  de	  ces	  points	  entre	  
les	  deux	  examens.	  
Ø  Etude	  chez	  2	  pa/ents	  aNeints	  d’endobrachyoesophage	  	  
	  8	  coordonnées	  étagées	  au	  niveau	  de	  l’endobrachyoesophage	  
•  Les	  coordonnées	  de	  chaque	  point	  sont	  enregistrées	  au	  cours	  d’une	  
première	  endoscopie	  
•  L'endoscopie	  est	  répétée	  deux	  fois	  au	  cours	  de	  la	  même	  anesthésie,	  
par	  deux	  opérateurs	  différents	  de	  celui	  de	  la	  1ère	  endoscopie.	  
•  La	  visualisa/on	  des	  zones	  d’intérêt	  lors	  des	  2èmes	  passages	  permeNait	  
de	  vérifier	  la	  bonne	  concordance	  des	  coordonnées	  de	  ces	  points	  
entre	  les	  deux	  examens	  
Conclusion:	  	  
•  CeNe	  étude	  préliminaire	  montre	  la	  faisabilité	  d'un	  prototype	  de	  localisa/on	  de	  l'endoscope	  in	  vivo,	  au	  niveau	  de	  l'oesophage	  par	  un	  système	  
électromagné/que.	  
•  L'u/lité	  clinique	  de	  ce	  système	  devra	  être	  évaluée	  lors	  d'examens	  endoscopiques	  successifs	  de	  surveillance	  d'un	  EBO.	  
Matériel	  
•  Le	  système	  de	  repérage	  électromagné/que	  est	  cons/tué	  
•  d'une	  sonde	  électromagné/que	  dans	  un	  des	  canaux	  opérateurs	  d'un	  
gastroscope	  double	  canal	  
•  d'un	  émeNeur	  de	  champ	  électromagné/que	  placé	  au	  niveau	  du	  thorax	  
du	  pa/ent	  (NDI	  Aurora®)	  
	  
Sonde	  électromagné/que	   EmeNeur	  de	  champ	  
électromagné/que	  	  
Sonde	  électromagné/que	  
dans	  un	  canal	  opérateur	  
d'un	  gastroscope	  
•  La	  sonde	  électromagné/que	  et	  l’émeNeur	  de	  champ	  électromagné/que	  
permeNent	  la	  localisa/on	  3D	  des	  points	  enregistrés	  
•  Logiciel	  de	  synchronisa/on	  (IRCAD®)	  enregistrant	  les	  coordonnées	  3D	  
point	  par	  point	  lors	  du	  premier	  passage	  pour	  ensuite	  resynchroniser	  en	  
temps	  réel	  les	  coordonnées	  3D	  du	  premier	  et	  du	  deuxième	  passage	  
	  
Image	  1er	  examen	  	  
enregistrée	  
Image	  2er	  examen	  
	  direct	  	  
Résultats	  chez	  l’animal:	  
•  50	  marquages	  ont	  été	  effectués	  et	  leurs	  coordonnées	  enregistrées	  au	  
cours	  d’une	  première	  endoscopie.	  	  
•  Lors	  des	  endoscopies	  de	  contrôle	  (2e	  et	  3e	  passages),	  l’observa/on	  de	  la	  
muqueuse	  oesophagienne	  était	  guidée	  par	  le	  système	  de	  
resynchronisa/on	  :	  	  
-­‐  Le	  1er	  évaluateur	  retrouvait	  48	  sites	  sur	  50	  
-­‐  le	  2ème	  évaluateur	  retrouvait	  également	  48	  sites	  sur	  50	  







Résultats	  chez	  l’homme	  
•  16	  points	  ont	  été	  sélec/onnées	  et	  leurs	  coordonnées	  enregistrées	  au	  
cours	  d’une	  première	  endoscopie	  
•  Lors	  des	  endoscopies	  de	  contrôle	  (2e	  et	  3e	  passages),	  l’observa/on	  de	  la	  
muqueuse	  oesophagienne	  était	  guidée	  par	  le	  système	  de	  
resynchronisa/on	  :	  	  
-­‐  Le	  1er	  évaluateur	  retrouvait	  16	  sites	  sur	  16	  
-­‐  le	  2ème	  évaluateur	  retrouvait	  également	  16	  sites	  sur	  16	  
-­‐  100%	  de	  relocalisa/ons	  réussies.	  
	  
Première	  gastroscopie	  enregistrée	   Deuxième	  gastroscopie	  en	  temps	  réel	  
